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Fig．1　Changes　ill　intemal　diameter（A），flow　velocity（B），flow　volume　rate（C）in　bulbar　conjun－
　ctiva　following　the　oral　administration　of　Choto－san　in15patients　with　asymptomatic　cerebral
　infarction．Data　expressed　as　mean±S．E．＊：ρ＜0．05vs．before　administration．
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ヂ
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Fig．2　Changes　in　DEA　in　bulbar　conjunctiva　following　the
　oral　administration　of　Choto－san　in16patients　with
　asymptomatic　cerebral　infarction．Data　expressed　as
　mean±S．E．＊：ρ＜0．05vs．before　administration．
（10w　shear　stress　and　high　shear　stress）and　plasma
VISCOSlty．
　　　Changes　of　erythrocyte　deformability　and　leuko．
cyte　deformability　are　shown　in　Figure3．Mean　eryth．
rocyte　deformability　significantly　improved　from12．7
±0．5msec　at　pre－administration　to　lL7±0．3msec　at
4weeks　after　the　administration　of　Choto－san（Fig．
3A）．Mean　leukocyte　deformability　significantly　im－
proved　from2．6±0．3msec　to1．9±0．3msec（Fig．3B）．
Discussion
　　　Our　previous　study，in　which　Choto－san　was
administered　to　healthy　volunteers，demonstrated　its
improvement　effects　on　blood　flow　in　microvessels　of
the　bulbar　conjunctiva．However，it　remained　un－
known　whether　the　salutary　effects　may　be　gained　by
administering　Choto－san　to　patients　with　microcir－
culatory　disturbance．In　the　present　study，we
examined　th 　effects　of　Choto－san　on　the　microcir－
culation　of　the　bulbar　conjmctiva　in　patients　with
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Fig．3　Changes　in　erythrocyte　deformability（A）and　leukocyte　deformability（B）following　the　oral
　administration　of　Choto－san　in16patients　with　asymptomatic　cerebral　infarction．Data　expressed
　as　mean±S．E．＊：ρ＜0．05vs．before　admlnistration．
Table　I　Changes　in　blood　viscosity　following　the　administration　of　Choto－san．
corrected　whole　blood　viscosity
　low　shear　stress　　　　　　　　　（cp）
　high　sherar　stress　　　　　　　　　　　　（cp）
Plasma　viscosity　　　　　　　　　（cp）
pre－administration
7．52±0．64
4．26±0．23
1．48±0．08
post－administration
7．49±0．83
4．31±0．22
1。54±0．16
N．S．
N．S
N．S．
The　results　were　expressed　as　mean±S．D．，n：＝16．N．S．not　significant
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asymptomatic　cerebral　infarction．Similar　to　the　pre一
　　　　　　　　　　ヨ　vious　study　　using　healthy　volunteers，the　results
revealed　increases　in　the　intemal　diameter　of　vessels，
flow　velocity　and　flow　volume　rate　in　the　patientsヲ
bulbar　conjunctiva．
　　　In　addition，we　considered　various　hemor－
heological　factors　influencing　microcirculatory　distur－
bance　such　as　the　increase　of　blood　viscosity，accelera－
tion　of　erythrocyte　aggregation，and　decline　o：f　blood
cell　deformability．At　the　begiming　of　hemor－
heological　studies，many　researchers　investigated
blood　viscosi掌y，erythrocyte　aggregation　and　eryth－
rocyte　deformability．More　recently，researchershave
become　interested　in　abnormal　rheological　behaviors
of　leukocytes　in　the　disturbance　ofmicrocirculation．It
has　been　recognized　that　leukocytes　are　an　important
player　in　the　microcirculatory　environment　because　of
their　large　size，poor　deformability　and　easy　activa－
tion．For　example，it　was　reported　that　the　decline　of
leukocyte　deformability　and　the　acceleration　of　leuko－
cyte　aggregation　were　closely　concemed　with　the
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　12，13）occurrence　of　cerebrovascular　attacks．
　　　The　present　results　showed　that　DEA　as　an　index
of　erythrocyte　aggregation，erythrocyte　deformability
and　leukocyte　deformability　in　patients　with
asymptomatic　cerebral　infarction　were　improved　by
administering　Choto－san　for　four　weeks．These　find－
ings　indicate　that　Choto－san　has　the　pharmacological
activity　to　work　against　accelerated　erythrocyte
aggregation　and　to　improve　the　deformability　ofblood
cells，facilitating　whole　blood　filterability　through
microvessels．Furthermore，Choto－san　was　shown　to
extend　microvessels　and　to　increase　velocity　and
volume　of　blood　flow　in　the　patients’bulbar　conjun－
ctiva．Taken　together，it　is　suggested　that　the　phar－
macological　action　of　Choto－san　may　include　favor－
able　hemorheological　effects　on　the　cerebral　microcir－
culation　and　provide　a　useful　method　for　the　treat－
ment　of　cerebrovascular　disorders．
　　　In　our　previous　studies，it　had　been　reported　that
Keishi－bukuryo－gan（桂枝茨苓丸），one　of　the　Kampo
prescriptions，increased　the　flow　velocity　and　flow
volume　rate　of　the　microvessels　in　the　bulbar　conjun－
ctiva，improved　intra－vascular　erythrocyte　aggrega－
tion　and　erythrocyte　deformability，and　lowered　blood
viscosity　in　patients　with　cerebro－spinal　vascular
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ノ
　　　　　　　っ　　　disease．　　Several　of　these　effects　were　similar　to
administration　of　Choto－san，however，in　the　present
study，the a odilative　action　of　Choto－san　on　the
bulbar　microve sels　was　considered　as　an　important
pharmacologic　action　to　improve　microcirculation
which　was　not　shown　by　Keishi－bukuryo－gan．
　　　In　this　study，the　administration　of　Choto－san　did
not　significantly　change　whole　blood　viscosity　and
plasma　visc sity．It　is　well　known　that　blood　viscosity
s　correlat d　with　erythrocyte　factors（herhatocrit，
erythrocyte　aggregability，erythrocyte　deformability），
l ukocyte　factor（1eukocyte　deformability），platelet
facto 　（platelet　aggregation），and　plasma　factors
（fibrinogen，albumin，γ一globulin）6！o．Although　the
Choto－san　administration　improved　erythrocyte　ag－
gregability　and　blood　ce114eformability，these　effects
were　not　enough　to　exert　an　influence　on　blood　viscos－
ity．Moreover，it　has　recentlybeenreportedthat　infar－
ct　size　and　outcome　depend　on　the　extent　of　residual
microvascular p rfusion　in　cerebral　ischemia　and　that
improv ent of　blood　cell　filterability　is　more　impor－
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　15）t nt　than　a　reduction　of　blood　viscosity．
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和文抄録
　今回，無症候性脳梗塞患、者16名を対象に，眼球結膜微
小循環に及ぼす釣藤散の効果をビデオ顕微鏡システム
を用いて検討した。釣藤散を4週間投与後，眼球結膜微
小循環の血管内径，血流速度，血流量が増加した（ヵ＜
0．05）。血管内赤血球集合現象を認める血管の最大内径で
評価される赤血球集合能も改善した（ρ＜0．05）。同時に，
血液レオロジー因子である全血粘度，血漿粘度，赤血球
変形能，白血球変形能も検討したところ，釣藤散は赤血
球と白血球の変形能を改善したが（ρ＜0．05），血液粘度
は改善しなかった。以上の結果から，釣藤散は微小循環
血流や赤血球集合能，血球変形能を改善することで，脳
血管障害に好影響を与える可能性が示唆された。
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